
誓約書 

 

年  月  日 

 

北海道知事 様 

 

 

  国 籍                         

  居 住 地                         

  氏 名
（ フ リ ガ ナ ）

                         

  通
（ フ

称 名
リガナ）

                         

  生年月日                         

 

 

私は、「成年被後見人及び被補佐人とみなされる者に該当しないこ

と」及び「破産手続開始の決定を受けて復権を得ない者に該当しな

いこと」を誓約します。 

 

 


